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ABSTRAK 
 Rhinitis Alergi merupakan peradangan mukosa hidung yang 
disebabkan mediasi oleh reaksi hipersensitifitas atau alergi tipe 1. 
Peningkatan dari rhinitis alergi di masyarakat adalah masalah baru yang 
harus ditangani secara serius karena berdampak pada penurunan kualitas 
hidup dari penderita. Tujuan dari penelitian ini adalah  untuk mempelajari 
profil pasien rhinitis alergi di RS PHC Surabaya tahun 2013 
 Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif dengan 
menggunakan data sekunder. Populasi dalam penelitian ini adalah penderita 
rhinitis alergi pada periode Januari - Desember 2013 di Rumah Sakit PHC 
Surabaya. Pengambilan sampel menggunakan metode total sampling yang 
berjumlah 164 orang penderita rhinitis alergi. Data yang diperoleh dalam 
penelitian ini dianalisis secara deskriptif. Dari hasil penelitian berdasarkan 
jenis kelamin didapatkan  perempuan 96 pasien (58,53%), laki-laki 68 
pasien  (41,47%). Berdasarkan kelompok usia terbanyak yaitu 19-25 tahun 
adalah 38 kasus (23,17%) , usia paling banyak adalah usia 24 tahun. Jenis 
pekerjaan penderita rhinitis alergi terbanyak adalah pegawai dengan 99 
pasien (60,36%) dengan rincian pegawai swasta  80 pasien (48,78%), 
pegawai negeri 19 pasien (11,58%). Jenis pekerjaan terbanyak kedua adalah 
pelajar yaitu 25 pasien (15,24%). Keluhan utama terbanyak adalah 
rhinorrhea, sneezing, nasal obstruction sebanya 164 pasien (100%).  
Berdasarkan jenis rhinitis alergi didapat rhinitis alergi Intermitten 42 kasus 
(34,00%), rhinitis alergi persisten 122 kasus (66,00%). Berdasarkan derajat 
penyakit, rhinitis alergi intermitten  derajat ringan 25 kasus (59,52%), 
derajat sedang-berat 17 kasus (40,48%). Rhinitis Alergi Persisten derajat 
ringan 30 kasus (24,59%) dan derajat sedang-berat 92 kasus (74,41%). 
Berdasar penyakit penyerta ditemukan Asma Bronkial 2 kasus (1,21%), 
Sinusitis 2 kasus (1,21%),  Otitis Media tidak ditemukan kasus, lain-lain 13 
kasus (7,92%) dan tidak ada penyakit penyerta 147 kasus (89,66%) 
Kata kunci:  Rhinitis Alergi, Jenis Kelamin, Umur, Pekerjaan,, Derajat 
Keparahan 
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Rhinitis at PHC Hospital Surabaya  2013” Undergraduate Thesis. Medical 
Study Program Widya Mandala Catholic University Surabaya. 
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ABSTRAC 
Allergic rhinitis is an inflammation of the nasal mucosa caused by 
mediation of hypersensitivities type 1. Risen from allergic rhinitis is a new 
problem in the community to tackle seriously since have an impact on the 
decline in the quality of life. The purpose of this research was to study the 
profile of allergic rhinitis at PHC Hospital in 2013. 
 The research is descriptive by using secondary data research. The 
population in this research is allergic rhinitis patients in the period january 
to december 2013 in PHC  Hospital. The sample were using a method from 
total sampling which  consisted of 164 people who were diagnosed allergic 
rhinitis. The data obtained in this study analyzed in descriptive. Results of 
research based on sex obtained that female patients was 96 patients ( 58,53 
%) , male was 68 patients ( 41,47 %). Based on age, the most categories is 
19-25 years ( 38 cases or  23,17 %), many cases of allergic rhinitis are 
found at the age of 24 years. Based on types of job, many cases of allergic 
rhinitis rhinitis were found from employees (99 patients or 60.36%) with 
details of non-government employees was 80 patients (48.78%), 
government employees was 19 patients (11.58%). The second type is 
students with 25 patients (15.24%). The most main complaint were 
rhinorrhea, sneezing, sasal obstruction with 164 patients (100%).  Based on 
the type of allergic rhinitis, allergic rhinitis intermittent found 42 cases 
(34.00%), allergic rhinitis persistent found 122 cases (66,00%). Based on 
the disease states, mild allergic rhinitis intermittent found 25 cases (59,52%), 
moderate-severe found 17 cases (40,48%). Mild allergic rhinitis persistent 
found 30 cases (24, 59%) and 92 cases (74,41%) for moderate-severe. 
Based on comorbid disease, it found 2 cases for bronchial assthma (1.21%), 
sinusitis found 2 cases (1.21%), otitis media was not found in the case, other 
13 cases (7.92%) and no comorbidities was 147 cases (89.66% 
Key words:  Allergic Rhinitis, Gender, Age, Occupation, Severity 
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RINGKASAN PENELITIAN 
JUDUL                                : Profil Pasien Rhinitis Alergi di RS. PHC 
Surabaya Tahun 2013 
NAMA PENELITI             : Regita Binar Samanta 
PERIODE PENELITIAN : Januari – Desember 2013 
I. PENDAHULUAN 
 Rhinitis alergi merupakan peradangan mukosa hidung yang disebabkan 
mediasi oleh reaksi hipersensitifitas atau alergi tipe 1. Rhinitis alergi dapat 
terjadi karena sistem kekebalan tubuh bereaksi secara berlebihan terhadap 
alergen. Menurut ARIA (Allergic Rhinitis and its Impact on Asthma). 
Rhnitis Alergi adalah kelainan pada hidung dengan gejala bersin-bersin, 
rhinorrhea, rasa gatal dan tersumbat setelah mukosa hidung terpapar 
alergen karena reaksi hipersensitivitas tipe I yang diperantarai oleh IgE 
(Cantani, 2008; ARIA, 2008). 
II. TINJAUAN PUSTAKA 
Rhinitis alergi didefinisikan sebagai radang mukosa hidung akibat 
paparan dari alergen dan ditandai dengan beberapa gejala seperti 
rhinorrhoea, bersin, hidung tersumbat dan / atau gatal hidung diperantarai 
reaksi hipersensitivitas tipe I yang diperantarai oleh IgE. Gejala rhinitis 
alergi berupa bersin (5-10 kali berturut-turut), rasa gatal (pada mata, telinga, 
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hidung, tenggorok, dan palatum), hidung berair, mata berair, hidung 
tersumbat, post nasal drip, tekanan pada sinus, dan rasa lelah. (Girish, 2004; 
Nuty, 2007; Goerge, 2013) 
Rhinitis alergi dibedakan dalam 2 macam berdasarkan sifat 
berlangsungnya, yaitu rhinitis alergi musiman . rhinitis alergi sepanjang 
tahun. Gejala keduanya hampir sama, hanya berbeda dalam sifat 
berlangsungnya (Irawati et al, 2008). Klasifikasi terbaru rhinitis alergi 
berdasarkan rekomendasi dari WHO dalam ARIA (Allergic Rhinitis and its 
Impact on Asthma) yaitu klasifikasi berdasarkan sifat berlangsungnya dibagi 
menjadi Intermiten (<4 hari/ < 4minggu). Persisten/menetap, (> 4 
hari/>4minggu). Sedangkan untuk tingkat berat ringannya penyakit dibagi   
menjadi ringan, sedang, berat.  (ARIA, 2007).  
III.  METODE PENELITIAN 
 Peneliti melakukan penelitian mengenai pasien rhinitis alergi di Poli 
THT-KL RS PHC Surabaya. Penelitian yang dilakukan bersifat deskriptif 
retrospektif dimana data penelitian berasal dari rekam medis di Poli Klinik 
THT –KL RS PHC Surabaya. Penentuan subjek dalam penelitian ini dengan 
menggunakan teknik total sampling yaitu dengan pengambilan seluruh 
sampel penderita Rhinitis Alergi di Poli Klinik THT-KL RS PHC Surabaya. 
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IV. HASIL PENELITIAN 
Penentuan subjek dalam penelitian ini dengan menggunakan teknik 
total sampling dengan subjek  penelitian adalah 254 orang. Pengguguran 
data sebanyak 90 subjek. Subjek penelitian yang digunakan sebanyak 164 
pasien. Hasil penelitian, perempuan 96 pasien (58,53%), laki-laki 68 pasien  
(41,47%). Berdasarkan kelompok usia terbanyak, 19-25 tahun adalah 38 
kasus (23,17%) , usia paling banyak adalah usia 24 tahun. Jenis pekerjaan 
penderita, pegawai swasta  80 pasien (48,78%), pegawai negeri 19 pasien 
(11,58%).  
Keluhan utama ,rhinorrhea, sneezing, nasal obstruction sebanyak 
164 pasien (100%).  Jenis rhinitis alergi didapat rhinitis alergi intermitten 42 
kasus (34,00%), rhinitis alergi persisten 122 kasus (66,00%). Berdasarkan 
derajat penyakit, rhinitis alergi intermitten  derajat ringan 25 kasus 
(59,52%), sedang-berat 17 kasus (40,48%). Rhinitis alergi persisten derajat 
ringan 30 kasus (24,59%) dan derajat sedang-berat 92 kasus (74,41%). 
Berdasar penyakit penyerta, asma bronkial 2 kasus (1,21%), sinusitis 2 
kasus (1,21%),  otitis media tidak ditemukan kasus, lain-lain 13 kasus 
(7,92%) dan tidak ada penyakit penyerta 147 kasus (89,66%). 
V. KESIMPULAN DAN SARAN 
 Angka kejadian rhinitis alergi pada periode Januari  – Desember 2013 
yang memenuhi kriteria yaitu 164 orang. Penderita perempuan lebih banyak 
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dari pada penderita laki-laki yaitu penderita perempuan sebanyak 96 pasien 
(58,53%) dan  penderita laki-laki sebanyak 68 pasien (41,47%). Usia 
penderita rhinitis alergi terbanyak yaitu usia 19-25 tahun sebanyak 38 kasus 
(23,17%). Berdasarkan jenis pekerjaan, pegawai menjadi jenis pekerjaan 
terbanyak dengan pegawai swasta sebanyak 80 kasus, dan pegawai negeri 
sebanyak 19 kasus. Keluhan yang paling banyak yaitu Rhinorrhea Sneezing, 
Nasal obstruction sebanyak 164 pasien (100%). Kriteria derajat penyakit 
dan jenis paling banyak ditemukan adalah rhinitis alergi persisten derajat 
sedang-berat sebanyak 92 kasus (75,41%). Penyakit penyerta sebanyak 
asma sebanyak 2 kasus, sinusitis sebanyak 2 kasus dan otitis media tidak 
ditemuka pada kasus.  
Untuk mengetahui gambaran profil rhinitis alergi secara mendetail 
dan jelas, maka sebaiknya penelitian selanjutnya dapat dilakukan secara 
prospektif. Penelitian selanjutnya dapat dilakukan penelitian analisis 
hubungan dengan menambahkan variabel dependen dan independen, karena 
masih ada variabel-variabel lain yang mungkin dapat berpengaruh pada 
penelitian ini. 
 
 
